



































































とする利用者割合は 5.2% ～ 100% と大きな差があった。

















41.25 ㎡～ 55.53 ㎡ / 人と 14 ㎡程度であったが、「多床室型」と「個



































察で済むが、寝付けない等の利用者がいる場合、多い時で 10 分に 1
回程度の観察を行うため、スタッフは深夜でも多くの移動を繰り返
していることがわかる。また、最も医療的ケアの多い利用者 gの滞
在するゾーン Gでは、看護師 N4 は 5 回、ケアスタッフ C6 は 3 回と、
N4 が状態観察及び医療的ケアを 1.67 倍多く行っていた。一方、他 2













































































に差がみられた。おむつ交換に関しては、利用者 1泊当たり Sa 施設
























スタッフ数平均は 26.5 人 / 日であった。また、平日のみの平均は、





　スタッフ体制は、スタッフ：利用者＝1：0.76 ～ 1.83 とマンツー
マン体制以上の日から、最高でも 2人以下となることが把握された。
(2) サービス形態の利用パターン　サービス利用パターンと利用者累
計を図 11 に示す。利用パターンは全部で 23 通りあり、うち「短期
入所のみ」の利用は全体の 9.3%、他のサービスと組み合わせての利
用は全体の 2割程度となった。また、最も多い利用パターンは「居





数は 5～ 7名が全体の 65% を占め、最低でも 4名が利用しているこ
とから、常態的な需要があることがわかる（図 12）。また、利用者 1
人当たりの宿泊数は 1ヶ月に 1～ 3日の利用が全体の 90% を占める
ことから、大半の利用者が各自治体で定められた短期入所サービス
支給量の制度範囲内で利用していることが明らかとなった。
(2) スタッフに関して　短期入所に関わったスタッフ実数は 48 名で
あり、うち夜勤を行ったスタッフは 18 名であった。夜勤におけるス




























定員 1人当たりの延床面積は 40 ㎡ / 人程度、「個室・多床室」の両
方を計画する場合は、約 50 ㎡ / 人が必要であることが 6施設の視察
結果から明らかになった。また、「個室型」「個室・多床室複合型」
の 2施設を実態調査した結果から、短期入所延床面積のうち、利用
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6) 山脇博紀・高田光雄 ,ポスチュアから見た重度障がい児の行動特性 -医療
型障害児入所施設における重度障がい児のポスチュアと施設空間要素に関する
考察　その 2-, 日本建築学会計画系論文集 (698),pp.43-51,2015
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　　　小児看護 24 巻 9 号 2001.83）
出典：「重症心身障害児の概念と定義」小児看護 24 巻 9 号 2001.82）
※超重症児 =合計 25 点以上、準超重症児 =合計 10-25 点
※重症心身障がい児 =分類表の区分 1-4
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とする利用者割合は 5.2% ～ 100% と大きな差があった。
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に差がみられた。おむつ交換に関しては、利用者 1泊当たり Sa 施設
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利用費 1割負担 1割負担1割負担 +日用品等実費負担 市町村が定めた額 1割負担 1割負担・家賃 5万円 /月



























1200 円 / 時 500 円 / 回
入浴
500 円 / 回
食事
300 ～ 400 円 / 回
食事外出






23.71 ㎡ / 人
Sa 施設
RC 造 2 階
神奈川県横浜市



















































16-22 時 1：2、22 時以降 1：4







21.29 ㎡ / 人
木造 2階
京都府長岡京市








（+ボランティア 10 ～ 20 名）
朝・夕方 2：3、深夜 1：3
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図 6 Sa 施設のスタッフ・利用者滞在場所の経時変化（2015 年 2 月 17 日 23:00-18 日 7:00）
図 5 Sa 施設ゾーン分け平面図及び平均滞在時間
表 4 Sa 施設時間別全利用者合計医療的ケア回数
表 3 Sa 施設スタッフ・利用者属性
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図 9 Sh 施設のスタッフ・利用者の滞在場所の経時変化（2015 年 2 月 25 日 23:00-26 日 7:00）
図 8 Sh 施設ゾーン分け平面図及び平均滞在時間
図 10 Sh 施設特徴的場面 表 6 Sh 施設時間別全利用者合計医療的ケア回数
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短期 +移動 +居宅 4.9%48
短期 +居宅 0.8%8
短期 +行動 +居宅 0.5%5
短期入所のみ 9.3%91
短期 +移動 3.8%37





































4 5 6 7 8 9 10 11 12 (名)
宿泊利用者数/日(N=64)
短期入所利用者実数 64 名 ( 男：女 =33：31）
0% 50% 100%
1 人 2 人 3 人 4 人 5 人凡例
夜勤スタッフ人数/日 夜勤スタッフ体制（スタッフ：利用者）割合
短期入所スタッフ実数 48 名 ( 夜勤メイン：サブ：その他 =6：12：24）
1:1 1:2 1:3 1:4 1:5 1:6凡例
0% 20% 40% 60% 80% 100%
7.7% 69.2% 23.1% 13.4% 63.4% 18.3%
3.7%
1.2%
表 7 Sh 施設日別利用者・スタッフ数の推移（2015 年 2 月）
図 11 Sh 施設サービス利用パターンと利用者数累計（2015 年 2 月）
図 12 Sh 施設短期入所サービス利用実態（2015 年 2 月）
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計を図 11 に示す。利用パターンは全部で 23 通りあり、うち「短期
入所のみ」の利用は全体の 9.3%、他のサービスと組み合わせての利
用は全体の 2割程度となった。また、最も多い利用パターンは「居





数は 5～ 7名が全体の 65% を占め、最低でも 4名が利用しているこ
とから、常態的な需要があることがわかる（図 12）。また、利用者 1
人当たりの宿泊数は 1ヶ月に 1～ 3日の利用が全体の 90% を占める
ことから、大半の利用者が各自治体で定められた短期入所サービス
支給量の制度範囲内で利用していることが明らかとなった。
(2) スタッフに関して　短期入所に関わったスタッフ実数は 48 名で
あり、うち夜勤を行ったスタッフは 18 名であった。夜勤におけるス




























定員 1人当たりの延床面積は 40 ㎡ / 人程度、「個室・多床室」の両
方を計画する場合は、約 50 ㎡ / 人が必要であることが 6施設の視察
結果から明らかになった。また、「個室型」「個室・多床室複合型」
の 2施設を実態調査した結果から、短期入所延床面積のうち、利用
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1980 1985 1990 1995 2000 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
平均初婚年齢 第1子出生時の母親の平均年齢 第2子出生時の母親の平均年齢 第3子出生時の母親の平均年齢
図 1-2-1 平均初婚年齢と母親の平均出生時年齢の年次推移文 1）









1980 年から 10 年ごとに約 2歳ずつ上昇し、2013 年では 29.3 歳となっている。
　また、少子化の原因の 1 つとされている晩婚化により、出産年齢も高齢化し、結果として晩産化につ
ながる。我が国における母親の平均出生時年齢の推移をみると、第 1 子の出生時年齢は 1980 年の 26.4




























































超低出生体重児 15.9 ～ 18.5%
14.1 ～ 23.0%

















それにより、総出生数は 1970 年から 40 年で半数近くまで減少しているのに対し、出生体重が 2500g 未






　図 1-2-4文 4）は全国の超低出生体重児（在胎児 28 週未満、出生時体重 1000g 未満）の 6 歳時の発達予
























































































































図 1-2-5 年齢階層別在宅身体障がい児者数推移文 5）
図 1-2-6 年齢階層別在宅知的障がい児者数推移文 5） 図 1-2-7 年齢階層別在宅精神障がい児者数推移文 5）




1-2-7文 5）に示す。在宅身体障がい児者数は、1970 年から 2011 年まで約 2.7 倍増加傾向にあり、年齢階
層でみると、0 ～ 17 歳及び 18 ～ 64 歳の割合は全体数が増加傾向にあるにもかかわらず、割合は減少し
ている。よって、65歳以上の増加が著しく、1970年と比べると人数は約6倍に増加していることがわかる。
　また、在宅知的障がい児者数も、1995 年から 2011 年まで約 2.1 倍に増加しており、年齢階層の割合も
65 歳以上の占める割合が緩やかではあるが増加傾向にある。
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※超重症児 =合計 25 点以上、準超重症児 =合計 10-25 点
図 1-2-8 大島分類文 6）
表1-2-2 超重症児スコア文7）









































　小林・神前（2013）文 8）は、2012 年 4 月で横浜市に 1067 名の重心児者がおり、うち 866 名が在宅で生活、
さらに在宅重心児者のうち 459 名が医療的ケアを有していると論じている。よって、これらの数値から














































































































表 1-3-1 障害支援区分調査項目文 10）




















必要とされる標準的な支援度合いを表す 6段階の区分（区分 1～ 6）であり、数字が上がるほど支援度合














































































表 1-3-2 障害者総合支援法サービス体系文 11）










































表 1-3-3 児童福祉法サービス体系文 10）


















































　2015 年 4 月現在、全国重症心身障がい児（者）を守る会による重心施設数一覧文 12）によると、重心児
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第 1 章　序論
1-3　重症児者に対する取組み
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第 1 章　序論
1-6　研究の構成












































調査目的 調査内容 対象施設 所在地 調査日
表 2-1-1 調査概要








　2014 年 9 月から 2015 年 11 月までの期間に合計 6 施設の視察及びヒアリング調査を実施した。ヒアリ
ングは施設運営を行う施設長、所長、管理者などを対象に行った。ヒアリング調査は、施設開設の経緯、
運営状況、サービス内容、利用者・スタッフの属性等の項目を中心に 1時間程度行い、視察調査に関しては、
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図 2-2-1 Sh 施設概要
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第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析
　Sh 施設の施設概要を図 2-2-1 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2　各施設概要と分析
2-2-1　Sh 施設







ト調査等を踏まえ設定された数値では、2014 年度実績見込みが 2212 人分 / 月に対し、2017 年度見込み






　Sh 施設は兵庫県伊丹市にあり、2010 年 9 月に開設した。施設開設までの経緯として、2000 年 9 月に尼
崎市に「地域共生スペース P」を立ち上げたことがきっかけであり、自費サービス（1 時間 1000 円〈現
在は 1 時間 1200 円〉）で生活支援を行うという活動が始められた。その後、2003 年 4 月に現在の有限会
社 Sh ができ、同年秋に NPO 法人 Ch がつくられる。
　そして、現在の伊丹市に施設移転し、公的サービスを有限会社 Sh で、自費での自主サービスを NPO 法
人 Ch で行い、これらを組み合わせながら運営を行っている。また、施設は基本的に、「誰もが暮らせる













































表 2-2-1 Sh 施設サービス概要
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2-2　各施設概要と分析
















表 2-2-2 Sh 施設利用者医療的ケア詳細（2011 年）
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2-2　各施設概要と分析
　2014 年 9 月のヒアリング時点での登録者数は約 180 名となっており、年齢は 0歳～ 50 歳と幅広い利用
者層であった。
　また、全利用者のうち、医療的ケアが必要な方は 70 名程度と約 39% の方が何らかのケアを要している。
医療的ケアの内訳として、ヒアリング時、人工呼吸器の方は 27 ～ 30 名、気管切開の方は 69 名とのこと
であったが、表 2-2-2 より、2011 年のデータでは人工呼吸器を使用している利用者は 21 名、気管切開の
方は 37 名であることから、医療的ケアを必要とする方の割合は年々増加していることがわかる。
　さらに、このデータは 2011 年（登録者数 161 名）のものであるが、医療的ケアを必要としている実人
数に対し、ケアの合計が 151 名（重複あり）であることから、医療的ケアがある利用者は単体のケアで
はなく、複数ケアを要することがほとんどであることがわかる。
　ヒアリング時、常勤スタッフは 20 名、非常勤のスタッフは 30 ～ 40 名であった。うち、看護師は 9名（常
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2-2　各施設概要と分析




　Sh 施設は S 造 2 階建を施設開設時に新築で建てているため、施設計画段階から各諸室や設備に工夫を
凝らしているとのことであった。また、当初は3階建を希望していたが、コスト面の問題から2階建となっ
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図 2-2-2 Sh 施設平面図
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2-2　各施設概要と分析





































写真 2-13 1F 脱衣室
写真 2-9 リビング連絡板




写真 2-14 1F 利用者トイレ
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2-2　各施設概要と分析
















　2 階の浴室は 1 階とは違う造りになっているが、1 階同様広い造りになっているので、利用者・介助者
を含め 3人で入ることが可能である（写真 2-22）。また、脱衣室はフローリングになっているため、ここ
ではおむつ交換はあまり行われないが、掃除等は畳よりも簡単とのことであった（写真 2-23）。














写真 2-19 2F リビング
写真 2-22 2F 浴室
写真 2-15 1F キッチン
写真 2-18 2F 事務スペース
写真 2-21 リビング水廻り
写真 2-24 2F 利用者個室 写真 2-25 ベランダ
写真 2-17 2F 休憩室
写真 2-20 2F キッチン
写真 2-23 2F 脱衣室
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2-2　各施設概要と分析
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図 2-2-3 Sa 施設概要
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2-2　各施設概要と分析
　Sa 施設の施設概要を図 2-2-3 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2-2　Sa 施設
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2-2　各施設概要と分析
　神奈川県の障がい児者制度に関しては、「神奈川県障害福祉計画（第 4 期平成 27 年度～平成 29 年度）」
文 32）に沿って展開されており、障害福祉サービスの供給は、二次保健医療圏を基本として、8 つの圏域に
分類されている。
　神奈川県における短期入所の今後のサービス見込み量として、2015 年度見込みは 3250 人分 /月に対し、
2017 年度見込みは 3650 人分 / 月と約 112.3% 増加するという推定値から、県は緊急時、介護者のレスパ
イトのための短期入所施設充実を図る事業を支援するとしている。
　また、Sa 施設のある横浜市に関しては、横浜圏域に含まれる。横浜は、他の圏域に比べ倍以上サービ
ス支給量は多くなっているが、さらに 2015 年度見込みでは 1007 人分 /月に対し、2017 年度には 1146 人
分 /月と約 113.8% の増加が予想されるため、今後も短期入所施設の必要性が高まると考えられる。
　Sa 施設は神奈川県横浜市にあり、2012 年 10 月に開設した。施設開設までの経緯として、1972 年 4 月
に横浜市立中村小学校に特殊学級として訪問学級と母親学級を同時開設したところから始まった。その
後、1979 年に障害者地域作業所 Ho を設立、1983 年に障害者地域作業所 To を開所し、1985 年 12 月に社











































表 2-2-3 Sa 施設サービス概要
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2-2　各施設概要と分析
　Sa 施設が行うサービス内容を表 2-2-3 に示す。公的サービスで行っている事業は、相談支援事業、居
宅介護事業、訪問看護事業、診療所、短期入所事業、日中一時支援事業、地域交流事業の 7 つであり、
自主サービス事業は送迎を中心に様々なサービスを行っている。この中で送迎に関しては、車イス対応

































































図 2-2-4 Sa 施設年齢別登録者人数（2013 年度末時点）
図 2-2-5 Sa 施設居住地別登録者男女比・分布
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第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析
　2014 年 9 月のヒアリング時点での登録者数は 148 名となっており、そのうち医療的ケアが必要な方の
割合は、「施設利用の対象者が医療的ケアを必要とする児者」であることから、100% となっている。ま
た、登録者の年齢別の割合は、図 2-2-4 より、2013 年度末時点（当時の登録者数 137 名）で、19 歳から
30 歳までの割合が最も高い 26.2% を占めており、7 歳から 30 歳までが 65.6% と登録者数の半数以上を占
めていることがわかった。
　登録者の居住地は、図 2-2-5 より、施設所在地である横浜市栄区を中心として、栄区、港南区、戸塚































































































図 2-2-6 Sa 施設年代別医療的ケア、運動機能、超重心・準超重心スコア割合
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2-2　各施設概要と分析




なのに対し、学齢では 22%、成人では 11% であることから、年齢があがるにつれて寝たきり、又は車イス
など自力で動けない方が多くなり、介護依存度が高くなることが明らかになった。
　さらに、超重心・準超重心スコアの割合では、未就学児はスコア該当者が 11% なのに対し、学齢にな

















表 2-2-4 Sa 施設スタッフ内訳
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第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析
　2014 年度のスタッフ内訳は、表 2-2-4 より、各事業に対して 1 名から 9 名までのスタッフが配置され
ており、合計で 23 名のスタッフで施設を運営していることがわかる。うち、短期入所・日中一時支援の
スタッフは15名となっている。スタッフの勤務体制は、日勤（8時半から17時半又は、9時半から18時半）、
夜勤（15 時から翌 9 時半）に分かれており、夜勤は毎日、看護師と支援スタッフ 1 名ずつがシフトで組
まれている。そのため、短期入所のケア体制に関しては、スタッフ対利用者は 1 対 2 となっており、利
用者の入浴時のみ、日勤のスタッフが補助に入り対応しているとのことであった。
3-3）　スタッフ
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第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析
　図 2-2-3 の配置図より、Sa 施設は閑静な住宅街の一角にあり、落ち着いた雰囲気をもっているが、敷
地の隣には中学校があるため平日の日中は中学生の声や部活動の音等で活気が溢れている。また、道路
を挟んだ斜め前には公園があるため、利用者の散歩などにも適した敷地となっている。
　Sa 施設は RC 造 2 階建を施設開設時に新築で建設しているため、施設計画段階から外観や各諸室に工夫
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図 2-2-7 Sa 施設平面図
-  39   -
第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析




































写真 2-32 玄関ホール 写真 2-33 事務室 写真 2-34 相談室 1
写真 2-35 相談室 2
写真 2-38 キッチン
写真 2-41 リビング・個室 写真 2-42 個室 1
写真 2-43 個室扉
写真 2-44 個室 2
写真 2-39 リビング 写真 2-40 リビング
写真 2-36 利用者トイレ 写真 2-37 職員コーナー
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2-2　各施設概要と分析











　写真 2-48 より、2 階のホールは現在、特に決まった使用方法はされておらず、日中一時支援の部屋の
車イス置き場などになっている。よって、今後、診療所が更に機能し始めたら、ホールを待合室にする
などの計画が挙げられている。


















写真 2-48 2F ホール
写真 2-51 診療所入口 写真 2-52 診療所 写真 2-53 バルコニー
写真 2-49 日中活動室 写真 2-50 おもちゃ室
写真 2-46 浴室 写真 2-47 仮眠室
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2-2　各施設概要と分析
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2-2　各施設概要と分析








できる（写真 2-58）。また、写真 2-59 より、動ける利用者が勝手に階段を使用して事故にならないよう、
階段には手作りの柵が設置されている。
　リフト（写真 2-60）はリビング、個室、浴室に設置され、利用者の移動の際、スタッフに負担がかか
















写真 2-60 移動用リフト 写真 2-61 リビング XY レール 写真 2-62 個室単レール
写真 2-58 エレベーター 写真 2-59 階段柵
写真 2-55 収納棚 写真 2-56 倉庫
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図 2-2-8 Ch 施設概要
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2-2　各施設概要と分析
　Ch 施設の施設概要を図 2-2-8 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2-3　Ch 施設








　福岡県における短期入所のサービス利用状況は、2012 年度は 1344 人分 / 月に対し、2014 年度は 2013
人分 / 月と 149.7% 増加しているが、県が計画する数値と比べると進捗率は 79.5% であるため、まだ計画
には達していない。また、短期入所のサービス事業所等指定数は 2014 年 4 月現在 214 ヶ所となっている。
　Ch 施設のある福岡市に関しては、福岡・糸島圏域に含まれる。その中で、福岡市では、北九州市に次
ぎ、他の市町村と比べ圧倒的に支給量は多い。2015 年度の見込みサービス支給量は 1768 人分 /月に対し、
2017 年度では 2162 人分 / 月と約 122.2% 増加が予想されるため、共同生活援助施設等において、短期入
所の併設を促進するなどの対応が考えられている。
　Ch施設は福岡県福岡市にあり、2011年9月に開設した。施設開設の経緯として、Ch施設所長（医師）が元々
行っていた訪問診療において、難病児の在宅診療に携わったことにより、24 時間 365 日重症児のケアを
行う家族の生活を考えたことがきっかけとなる。そして 2011 年、現在の診療所に移転した際に、難病の
子どもの預かりケアを提供し、その家族に休息をとってもらう「レスパイトケア」が開始された。
　施設は現在、定員 5 名（常時 3 名、残り 2 名は緊急利用枠）となっており、医療型特定短期入所の制
度に沿って、平日 9 時半～ 17 時半で活動を行う。現在は、基本的に日中活動のみとなっているが、将来




























表 2-2-5 Ch 施設サービス概要
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2-2　各施設概要と分析





　ヒアリング時、Ch 施設の常勤看護師は 1名、ヘルパー 3名、アロマテラピスト 1名の合計 5名であった。
スタッフのケア体制はヘルパー 3 人が利用者に 1 対 1 で対応し、緊急時など人数が増えた場合、看護師
等も対応に入る。また、宿泊時も利用者の人数に合わせてスタッフが 2 交換制で対応しているとのこと
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2-2　各施設概要と分析




　Ch 施設は S 造 4 階建を施設開設時に新築で建てており、三角の地形をそのまま活かした設計となって
いる。施設設計に関しては「家」の延長という発想で、当初予定していたハウスメーカーの設計では制

































図 2-2-9 Ch 施設平面図（3階）
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2-2　各施設概要と分析
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2-2　各施設概要と分析































写真 2-65 居室床写真 2-64 利用者居室





写真 2-75 2F 事務室
写真 2-71 浴室
写真 2-74 2F 相談室
写真 2-66 居室天井
写真 2-63 施設入口
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2-2　各施設概要と分析



































写真 2-80 電源 写真 2-81 電源 2
写真 2-77 収納棚 2 写真 2-78 小上がり脇収納
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図 2-2-10 Sp 施設概要
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2-2　各施設概要と分析
　Sp 施設の施設概要を図 2-2-10 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2-4　Sp 施設
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2-2　各施設概要と分析
　京都府の障がい児者制度に関しては、「第 4 期京都府障害福祉計画」文 35）に沿って展開されており、障
害福祉サービスの供給は、保健・医療施策および高齢者施策と連携を図るため、基本計画と同様に障害
保健福祉圏域 6 圏域を基本に整備されている。京都府における短期入所の今後のサービス見込み量とし
ては、2015 年度が 1572 人分 /月に対し、2017 年度は 1814 人分 /月と約 115.4% の増加が予測された。
　また、Sp 施設のある京都市に関しては、京都・乙訓圏域に含まれる。京都・乙訓の短期入所サービス
支給量は次点の圏域と比べて倍以上の差があり、2015 年度では 807 人分 / 月なのに対し、2017 年度では
924 人分 /月までサービス支給量が増加することを予測している。そのため、福祉施設から地域生活への
移行など障がいのある方が地域で安心して暮らせるための基盤整備として体制強化が課題となっている。
　Sp 施設は京都府京都市にあり、2012 年 10 月に短期入所事業が開始した。施設開設までの経緯として、
2009 年 7 月、それ以前に関わっていた居宅事業の経験を基に、「より利用者の立場に立って仕事がしたい」
という現理事長と役員 4人によって法人立ち上げが決まり、翌年 12 月に NPO 法人 Ma の認可がおりる。
　そして、元々倉庫だった建物を現在の施設を改修し、居宅介護、重度訪問介護、移動支援の事業を開始し、
2012 年に生活介護と短期入所事業がスタートする。また、これらの公的サービスの他に、自主サービス
として 1 時間 2000 円で、外出時の介護や生活全般における支援を行い、これらのサービスを組み合わせ
ながら利用者ごとに支援を進めている。
















































表 2-2-6 Sp 施設サービス概要
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2-2　各施設概要と分析






































表 2-2-7 Sp 施設利用者医療的ケア詳細（2015 年 3 月）
図2-2-11 Sp施設年代別障がい区分割合（2015年3月）
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2-2　各施設概要と分析
　2015 年 9 月のヒアリング時点での登録者数は 25 名となっており、特に重い医療的ケアが必要な方は
全登録者のうち 6 名となっている。医療的ケアの内訳として、表 2-2-7 より、人工呼吸器使用者が 2 名、
経管栄養は 6 名と全体の 21% を占めていた。また、その他に含まれる座薬挿肛やインスリン注射、薬剤
塗布などの軽い医療的ケアの利用者も含めると、ほとんどの利用者が何らかのケアを有しているとのこ
とであった。
　また、図 2-2-11 の障害支援区分の割合から、成人、児童どちらも最も軽い区分 1 の利用者は 0 人とな





　短期入所におけるスタッフのケア体制は、15 時～ 16 時まで 1名で食事作りを行い、利用者が到着する
16 時からは 2名体制となり、スタッフ対利用者が 2対 4になる。また、この間に利用者を入浴させるため、
その間に残った利用者は日中一時支援のスタッフが見守る。そして、22 時以降の利用者就寝後は、スタ
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　Sp 施設は S 造 2 階建であり、元々倉庫として使用されていたものを改修して現施設を建てている。そ
のため、元の平面構成を引き継ぎつつ、施設として使いやすい様に新たな工夫を加えるなど、考えられ




0m       　　2.5m     　  5m                　　  10m
20000



















































図 2-2-12 Sp 施設平面図
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2-2　各施設概要と分析











































写真 2-91 個室 2 写真 2-92 2 人室（和室）
写真 2-88 ショートホール 写真 2-89 手洗い場
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写真 2-107 非常用電源 2
写真 2-105 倉庫
写真 2-100 2F キッチン
写真 2-106 非常用電源 1
写真 2-104 2 人部屋収納
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図 2-2-13 Ah 施設概要
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2-2　各施設概要と分析
　Ah 施設の施設概要を図 2-2-13 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2-5　Ah 施設
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2-2　各施設概要と分析






　Ah 施設は京都府長岡京市にあり、2013 年 7 月に開設した。施設開設までの経緯として、2002 年に法
人が設立され、2003 年に共同生活援助、居宅介護、重度訪問介護、行動援護、移動支援事業が始まる。

































表 2-2-8 Ah 施設サービス概要
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表 2-2-9 Ah 施設登録者医療的ケア詳細
図 2-2-14 Ah 施設登録者年齢別・区分別割合
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2-2　各施設概要と分析
　2015 年 9 月のヒアリング時点での全サービス登録者数は 90 名であり、うち 19 名が短期入所の登録者
数である。全サービスにおける医療的ケアを持つ利用者の人数は表 2-2-9 より、15 名（重複あり）で、
人工呼吸器が 2 名、経管栄養が最も多く 6 名であるが、全体の人数からすると医療的ケアの割合は低い。
また、この中で、短期入所を利用している方は 1名となっている。
　図 2-2-14 より、年代別に登録者数をみると、最も多いのは 30 代の 38% であり、50 代までを含めると
全体の約 65% 近くを占めることから、高齢化が進んでいることがわかる。また、障害支援区分では、最
も重度な区分 6に該当する登録者が 46% と約半数を占めていることがわかった。
　ヒアリング時、短期入所スタッフは非常勤あわせて 14 名となっており、ボランティア 10 ～ 20 名も含
め約 30 人前後で施設運営を行っていることがわかった。サービス全体のスタッフ数は約 60 名であり、
グループホームの世話人やヘルパーなどが在籍する。
　スタッフのケア体制は、短期入所において朝・夕勤はスタッフ対利用者は 2対 3であり、宿泊時（夜勤）




-  70   -
第 2 章　先駆的な短期入所施設の運営体制と施設環境
2-2　各施設概要と分析
　図 2-2-13 の配置図より、Ah 施設は住宅街に位置し、南側と東側が駐車場で空いているため施設内の日
当たりは良く、落ち着いた雰囲気である。また、地域ハザードマップでは、施設近隣の川が氾濫時、水
害対象地域にあたっているため、災害対策が課題となっている。
　Ah 施設は木造 2 階建を施設開設時に新築で建てており、短期入所のために設備等が工夫して造られて







































図 2-2-15 Ah 施設平面図（1階）
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写真 2-110 リビング写真 2-109 玄関
写真 2-113 個室 3写真 2-112 個室 2
写真 2-115 利用者トイレ（ユ）
写真 2-118 調理台
写真 2-121 浴室 2
写真 2-114 利用者トイレ（男）
写真 2-117 キッチン
写真 2-120  浴室 1
写真 2-116 汚物処理器
写真 2-119 脱衣室
写真 2-111 個室 1
写真 2-108 入口スロープ
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いる。また、施設内の非常用電源は、緊急時約 5 ～ 6 時間の発電効果をもつ非常用バッテリー 1 台のみ
であるため、災害時の対策が課題となっている（写真 2-122）。
　エレベーターはホームエレベーターの規格なので、車イスや荷物等を一度に多く運ぶことはできない





















写真 2-125 スプリンクラー 写真 2-126 カーテンレール 写真 2-127 保護カバー
写真 2-123 エレベーター 写真 2-124 階段
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図 2-2-16 Sm 施設概要
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　Ah 施設の施設概要を図 2-2-16 に示し、以下に項目ごとの特徴を示す。
2-2-6　Sm 施設




障害福祉サービスの供給は、16 の圏域に分類されている。千葉県における短期入所施設の実績は 2013 年
度 78 施設あり、2017 年度までには 86 施設まで伸ばし、障がい児者が住みなれた地域で生活し、家族の
レスパイトや緊急入院時に対応できるよう環境整備に努めている。また、短期入所の今後のサービス見





2015 年度見込みが 256 人分 / 月に対し、2017 年度見込みが 264 人分 / 月であり、伸び率が 103% となっ
ているが、短期入所が含まれる日中活動系サービスの利用規模は、2017 年度には 2013 年度実績と比較し
て約 1.4 倍を見込んでいるため、短期入所へのサービス見込み量は、他日中活動系サービスに比べ低い
ことが指摘できる。





































表 2-2-10 Sm 施設サービス概要
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　2015 年 11 月のヒアリング時点での登録者数は約 60 名であり、4 月から 9 月までの短期入所の利用者
は 11 名（男性 7名、女性 4名）となっている。
　表 2-2-11 より、短期入所利用者の医療的ケア内容は人工呼吸器が 3 名おり、その他を抜かすと吸引と
同等の割合を占めていた。また、図 2-2-17 より、障害支援区分は最も重い区分 6 の割合が約半数を占め
ているため、医療的ケア、介護度共に重症の方が多く利用していることがわかる。また、年代別にみると、
10 代、20 代で半数以上の 55% を占めていることから、若い世代が利用していることが明らかとなった。
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　図 2-2-16 の配置図より、Sm 施設は急な坂道の途中に立地しており、施設すぐ脇は車通りが多い道路と
なっている。また、近隣の幹線道路にでると小学校と公園があり、最寄駅までは徒歩 10 分とアクセスは
良いため、施設横の道を気を付ければ散歩をすることも可能である。
　Sm 施設は S造 2階建を施設開設時に新築で建てている。1階は主に短期入所利用者用の空間、2階はグ
ループホームとなっており、敷地の勾配を利用してエレベーターを使用せず、スロープだけで階を行き
来できる。また、Sm 施設は 2014 年のグッドデザイン賞を受賞しており、施設の特徴の 1つである縦の木
製ルーバーは日よけの他に、坂からの視線避けやスロープの雨避けの効果を担うなど、施設随所に工夫


























































図 2-2-18 Sm 施設平面図
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写真 2-134 キッチン 写真 2-135 個室
写真 2-132 浴室 写真 2-133 浴室シャワー
写真 2-129 1F 入口手洗い場 写真 2-130 1F ホール
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写真 2-145 洗濯機写真 2-144 トイレ個人荷物
写真 2-143 利用者トイレ
写真 2-139 2F 入口手洗い場 写真 2-140 2F ホール
写真 2-141 キッチン 写真 2-142 キッチン下
写真 2-138 2F 玄関
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写真 2-148 1F 電源
写真 2-151 避難階段
写真 2-154 2F 吊り下げ棒
写真 2-147 2F 収納
写真 2-150 ポータブル発電機
写真 2-153 エアコン
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2-3　各施設の比較分析
　ヒアリング調査を行った 6施設の概要比較を表 2-3-1 に示す。
2-3　各施設の比較分析
Sh施設 Sa施設 Ch施設 Sp施設 Ah施設 Sm施設 合計
短期入所 ○ ○ ○ ○ ○ ○ 6
居宅介護 ○ ○ ○ ○ ○ 5
重度訪問介護 ○ ○ ○ ○ 4
移動支援 ○ ○ ○ ○ 4
日中一時支援 ○ ○ ○ ○ 4
行動援護 ○ ○ ○ 3
相談支援 ○ ○ ○ 3
訪問看護 ○ ○ ○ 3
同行援護 ○ ○ 2


















ては、1980 年代から 2000 年前半までに法人認可や会社設立を行った施設がほとんどであり、様々なサー
ビスを実践して基盤を整えた上で、短期入所事業を開設するという流れがみられた。



































Sh施設 Sa施設 Ch施設 Sp施設 Ah施設 Sm施設
常勤 非常勤 常勤・非常勤割合不明 ボランティア
図 2-3-1 全登録者数と医療的ケア割合
図 2-3-2 スタッフ内訳及び合計人数比較
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　利用者に関して、図 2-3-1 より、施設登録者数は最大 180 名から最小で 19 名と施設によって約 9 倍の
差がみられたが、登録しているだけで利用していない方もいるため、一概にこの数値が実利用者数と直
結しているとは限らない。
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　図 2-3-3 より、対象施設 6 施設に関して、診療所が施設内に併設されている「併設」、協力医療機関と
連携を行い、定期健診や緊急時の診療を行う「近接」、利用者毎に異なる診療所及び医療機関を受診する「利
用者毎」の 3つに分け、さらに「新築」「改修」の 2種類に分類した。































「多床室型」1 施設となった。「個室・多床室型」に分類された Sh 施設は人数が多い時のみ 1 階の和室が
使用され、基本的に 2階の個室 4部屋で対応している。同様に、Sp 施設も基本的に個室 2部屋で対応し、


























Sh施設 Sa施設 Ch施設 Sp施設 Ah施設 Sm施設
図 2-3-5 短期入所面積・定員 1人当たりの床面積及び利用者活動床面積の比較
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2-3　各施設の比較分析
　短期入所面積・定員 1 人当たりの床面積及び利用者活動床面積の比較を図 2-3-5 に示す。短期入所施
設の施設規模は、前項で分類した 3つの平面構成において、大きい方から「個室・多床室複合型」＞「個
室型」＞「多床室型」の順となった。この中で、「個室・多床室複合型」2 施設と「個室型」3 施設の定
員 1人当たりの床面積の差は、41.25 ㎡ / 人～ 55.53 ㎡ / 人と 14 ㎡程度であったが、「多床室型」と「個
室型」の間は約 23 ㎡と大きく差が開いたことから、短期入所施設において個室の有無が定員 1 人当たり
の床面積に影響していると推測でき、利用者活動面積においても同様の結果が得られた。
　また、短期入所施設において、夜間「個室」のみの対応を行う場合、定員 1 人当たりの延床面積は平
均 42 ㎡ / 人程度、「個室・多床室」両方で対応する場合は、平均 52 ㎡ / 人程度必要であることがわかった。
　さらに、利用者活動面積の割合は、「個室型」3施設の平均が 50.83%、「個室・多床室複合型」2施設平




Sh施設 Sa施設 Ch施設 Sp施設 Ah施設 Sm施設
利用者トイレ ○ ○ ○ ○ ○ ○
汚物処理 ○ ○
リビング手洗い ○ ○ ○
個室手洗い ○
エレベーター ○ ○ ○ ○
リフト ○ ○
一般電源 ○ ○ ○ ○ ○ ○
非常用電源 ○ ○ ○ ○
床暖房 ○ ○ ○
空調 ○ ○ ○ ○ ○ ○









































　各施設の利用者に関して、施設登録者数は施設によって 19 名から約 180 名と最大 9倍の差がみられた。
医療的ケアの割合については、「誰でも預かりを行う」施設や、「医療的ケアのある方のみを預かる」施
設など、施設による対象者の違いによって 5.2% から 100% までと大きな差があった。
　スタッフにおいて、主に訪問系事業を行う施設はスタッフ合計数が多く、最大で 100 名となっていた。
スタッフ体制は、スタッフ対利用者が基本的に 1 対 1 ～ 1 対 2 という施設が 80% 以上を占めた。さらに、
1回の宿泊に関する勤務体制として、翌日の朝まで同じスタッフ体制で勤務を行う施設と、夕方と深夜で












床室型」の順となった。この中で、「個室・多床室複合型」2 施設と「個室型」3 施設の差は、41.25 ㎡ /
人～ 55.53 ㎡ / 人と 14 ㎡程度であったが、「多床室型」と「個室型」の間は約 23 ㎡と大きく差が開くこ
とから、個室の有無が 1 人当たりの床面積に影響していると推測できる。さらに、利用者活動面積に関
しても、同様の結果が得られた。また、夜間「個室」対応を行う場合、定員 1 人当たりの延床面積は平



































　調査概要を表 3-1-1 に示す。第 2 章でヒアリングを実施した 6 施設の重症児者短期入所施設の中で、
有限会社独自で運営を行う Sh 施設と、NPO 法人で市と協議をしながら運営を行う Sa 施設の 2施設におい
て終日観察調査及びヒアリング調査を行った。
　終日観察調査では、調査員が 1 日施設に滞在し、当日宿泊する利用者及びスタッフの動き追跡しなが
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図 3-2-1 Sh 施設概要（図 2-2-1 再掲）
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図 3-2-2 Sh 施設短期入所の 1日の流れ
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　調査を行った際のスタッフ・利用者構成を図 3-2-3 に示す。観察日は施設定員の 6 名を上回る 9 名が
宿泊を行った。定員を上回る人数を預かれる理由として、短期入所サービスを使わず、重度訪問看護サ
ービスとして宿泊をしている利用者がいるため、また、医療的ケアを伴わない比較的軽度な利用者が 4
名いるため、などが考えられる。ケア体制に関しては、スタッフ 4 名に対し、利用者が 9 名なので、ス
タッフ対利用者 =1 対 2.25 であった。また、男女別でみると、男性スタッフ対男性利用者 =1 対 2、女性
スタッフ対女性利用者 =1 対 2.5 となっており、全員が医療的ケアを必要とする男性利用者のほうが、若
干ではあるがケア体制が高い結果となった。
　次に、利用者属性を表3-2-1に示す。観察日の利用者の年齢平均は27.33歳であり全員が成人であった。
疾患分類は、グループ 4注 3）の方が 5 名と半数以上を占めており、当日、人工呼吸器を着用している利用
者は 2 名でどちらも男性であった。また、重症度でみると、「8. 経口摂取（全介助）、経管（経鼻、胃ろ
う含む）」注4）の医療的ケアを必要とする利用者が最も多く、半数以上の 5名となっていた。
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f g h i





















性別 年齢 身長/体重 疾患分類 重症度 利用開始 利用頻度 短期入所以外利用サービス 送迎
利用者a 女 35 不明 その他 - 2007年6月 月2回程度 送迎、その他 施設送迎車15分
利用者b 女 33 不明 group4 8、14 2007年6月 月2回程度 居宅介護、送迎、その他 施設送迎車15分
利用者c 女 21 165cm/45kg group4 - 2013年11月 月1回程度 日中一時、その他 自家用車
利用者d 女 21 不明 group4 - 2014年1月 月4回程度 - 不明
利用者e 女 25 150cm/不明 group1 - 2013年12月 月2回程度 その他 不明
利用者f 男 22 不明/50kg group2 1、8、14 2011年2月 月1回程度 居宅介護、その他 施設送迎車40分
利用者g 男 29 150cm/47kg group4 8 2003年4月 365日（居住） その他 施設送迎車10分
利用者h 男 31 不明/27kg group2 1、2、5、8、14 2003年4月 365日（居住） 訪問看護 施設送迎車20分
利用者i 男 29 不明 group4 8、14 2009年2月 月2回程度 居宅介護、送迎、日中一時、その他 施設送迎車5分
図 3-2-3 Sh 施設観察日当日のスタッフ・利用者構成
表 3-2-1 Sh 施設観察日当日の利用者属性　注 3）、注 4)
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図 3-2-4 Sh 施設ゾーン分け平面図




以下、図 3-2-4 に Sh 施設のゾーン分け平面図を示す。
3-2-4　滞在場所の経時変化
1）　Sh 施設内ゾーン分け平面図







































2 階キッチンをゾーン M とする。1 階とは違い、縦長につくられているため、キッチン奥で作業
を行うとリビングの様子がわかりにくい（写真 3-11）。
2 階のリビングをゾーン L とする。基本的に 2 階が短期入所サービス用の階となっているが、宿
泊人数が多いときなどは、医療的ケアの高い方が 2 階、または男女別などで階が決まる。利用者は
車イスで過ごすことが多い（写真 3-10）。
浴室をゾーン I、J、S とする。1 階には脱衣室が畳になっている浴室 I、J の 2 ヶ所あり、2 階に








写真 3-1 ゾーン A
写真 3-4 ゾーン D
写真 3-7 ゾーン G 写真 3-9 ゾーン J
写真 3-10 ゾーン L 写真 3-11 ゾーン M 写真 3-12 ゾーン N
写真 3-13 ゾーン O 写真 3-14 ゾーン Q 写真 3-15 ゾーン S
写真 3-8 ゾーン I
写真 3-5 ゾーン E 写真 3-6 ゾーン F
写真 3-2 ゾーン B 写真 3-3 ゾーン C
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ン Kの 1階の滞在者数をみると、15 時から 18 時頃まで日中一時支援の利用者帰宅と短期入所の利用者の
到着の両方が行われるため、利用者数は 6 ～ 7 名を細かく推移しており、その後 20 時 20 分に最後の日




終えたスタッフと短期入所スタッフ、事務スタッフの多くが集まる時間帯である 18 時ごろに最大で 15
名となっていた。その後は仕事を終えたスタッフから帰宅するため、21 時 30 分ごろに短期入所スタッフ
のみとなる。夜間は基本的に女性スタッフの 2 名が常駐しているが、事務室での作業があると、1・2 階
でスタッフの移動がみられる。
　2階はリビングと個室という構成になっているため、日中一時支援では最重度の方以外あまり使用しな
い。そのため、利用者は 16 時頃から短期入所利用者のみとなり、16 時 30 分には男性利用者 4 名全員が
到着している。16 時 40 分頃、一度利用者 1 名が 1 階のお風呂を使用するため、2 階の利用者は 3 名にな
るが、その後は移動もなく 4名が 2階で過ごす。
　2階のスタッフは利用者が男性であることから、用事があって 2階にくる女性スタッフ以外すべて男性
となっている。人数は事務室がある 1 階に比べ少人数で、短期入所スタッフと 2 階に用事のあるスタッ
フしか滞在しないため、2～ 5名を推移している。夜間、施設の代表者は基本的に宿直室で寝泊まりをし
ているため、短期入所スタッフ 2 名と併せて 3 名が 2 階に滞在していることになる。その後、朝方 9 時
頃になると、移動のため日中一時支援のスタッフ等も手伝いながら、利用者は 1 階へと降りていくため、
利用者、スタッフ共に 2階の人数は減少することがわかる。





























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































1F利用者 2F利用者 1Fスタッフ 2Fスタッフ
図 3-2-6 Sh 施設全利用者・スタッフ階別滞在者数の経時変化
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　図 3-2-6 に全利用者・スタッフ階別滞在者数の経時変化を示す。施設内全体の滞在者数は 17 時 40 分
～ 50 分の 29 名が最大であり、その後、徐々に減少して 21 時 20 分頃に短期入所の利用者とスタッフの
みとなる。また、朝は 8時過ぎからスタッフが増え始め、施設内の人数が増加することから、多くのスタッ




















　就寝時間に関しては、1階は利用者全員が 1ヶ所（和室）で寝るため、21 時 30 分ごろに一斉に和室に入っ







　スタッフ滞在場所の経時変化より、基本的に 1 階と 2 階にスタッフが 2 名ずつ分かれケアにあたって
いることがわかる。1階のスタッフは基本的にリビングを起点とし、利用者が就寝する 21 時 30 分頃まで
は両スタッフとも和室、キッチンの移動が多いのに対し、利用者就寝後はスタッフ C1 は主に事務作業の
ため事務室、スタッフ C2 は洗濯などのため洗濯室や浴室への移動が多くなり、各自別の仕事を行うこと








医療的ケアが高い利用者がいる個室 O や P への往復移動が多いこともわかった。利用者就寝後は、利用
者の状態を見ながら洗濯等をするスタッフ C3 と、1 階で事務作業を行うスタッフ C4 に分かれ、3 時過ぎ
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　図 3-2-9 より、利用者は観察日ゾーン E、C、Lと大きく 3つに滞在していることがわかった。特にゾー
ン E の和室は利用者が団欒するスペースでありながら、夜間は就寝する場ともなっているため圧倒的に
滞在時間が多いことがわかる。それに対し、2 階スペースであるゾーン L のリビングと、ゾーン O から R
の個室は団欒スペースと各利用者の就寝場所が異なることから、各スペースの全利用者の延べ滞在時間







　観察日のスタッフに関して、図 3-2-10 より、スタッフはゾーン L、E、C、Bの順で滞在時間合計が多い。




　また、スタッフ個人の滞在場所の時間をみると、スタッフ C1 はゾーン B の事務室にいる時間が他のス
タッフ平均 58.3 分に比べ 295 分と 5 倍近く長いことがわかる。これは C1 が観察日、宿泊のリーダーに
なっていたことから、各利用者の状態記録や、その他事務作業全般を行っていたためであると考えられる。
また、スタッフ C2 はリビングと和室の滞在時間がどちらも 100 分程度スタッフ C1 より多いが、これは、
スタッフ C1 が事務作業等をしている間、利用者の状態確認、ケア等をしているからであると考えられる。
　2 階のスタッフ C3、C4 に関して、リビングやキッチンの滞在時間は 2 人ともほぼ同じであるが、各個
室において、ケアの重い利用者 h が滞在する個室 1 のゾーン O 以外、個室 2 のゾーン P はスタッフ C3、
個室 3、4 のゾーン Q、R はスタッフ C4 の滞在時間が長いことが分かった。これは宿泊日、スタッフ毎に
利用者の担当が決まっているため、その利用者の部屋ごとにスタッフの滞在時間に変化が生じるからで
ある。よって、スタッフ C4 がゾーン S、T の滞在時間が多いのも、担当である利用者 f の介助による結
果であると考えられる。
































































































図 3-2-9 Sh 施設場所別利用者滞在時間及び全利用者延べ滞在時間
図 3-2-10 Sh 施設場所別スタッフ滞在時間及び全スタッフ延べ滞在時間
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　観察日の特徴的な場面を 19 場面抽出し、各場面においての利用者、スタッフの行動を図 3-2-11 から
図 3-2-29 までに示した。以下、各場面についての詳細を記述する。
　利用者 b・c の到着時の様子を図 3-2-11 に示す。到着時、利用者 c は補助されながら自立歩行ができ
るため、スタッフ C1 と和室まで行き、体調チェックを受ける（①）。
　利用者 b は車イスのため、到着後スタッフ C2 が玄関で車イスのタイヤ部分の汚れを拭き取り（①’）、
そのままお風呂に入るため、浴室手前のリビングで車イスのまま待機する。その際、スタッフ C2 は必要
な荷物を取りに行くため、2階へと階段であがる（②’）。
　利用者 fのトイレ、利用者 hの到着時の様子を図 3-2-12 に示す。利用者 hは施設到着後、スタッフ C3








　利用者 f のお風呂に入る様子を図 3-2-13 に示す。入浴中の介助を行うため、スタッフ C4 はゾーン U
の宿直室で着替えをし（①’”）、その後、お風呂場前まできた利用者 f をスタッフ 3 人がかりで車イスか













































































図 3-2-11 15:20 利用者 b・c到着
図 3-2-12 16:20 利用者 fトイレ、利用者 h到着
図 3-2-13 16:50 利用者 fお風呂
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　1 階の夕食の様子を図 3-2-14 に示す。利用者 d・e の到着後、スタッフ C2 は利用者 b の様子を確認し
つつ（①’）、まず利用者 e と一緒に和室まで行き、その後利用者 d と一緒にリビングまで移動して夕食
の準備を整える（②’）。
　スタッフ C1 は食事準備をしつつ（①）、利用者 e が到着後はそのまま入浴のため、一緒に浴室まで行
く（②）。夕食に関して、利用者 a・b・d・e はリビングテーブルで食べ、利用者 c は和室で食べていた。
この際、日勤スタッフも手伝い、食事補助を行っていた。
　利用者 g の体位確認をする様子を図 3-2-15 に示す。スタッフ C4 はお風呂上がりの利用者 f に対し、
肌荒れを起こしている部分のケアとしてガーゼで保護を行つつ（①’”）、様子をみていた利用者 g の体制
が崩れていたため、車イス上で体位の確認をした（②’”）。その後、利用者 f の携帯電話を取りに個室へ
行き、利用者 fの車イスの机にセットする（③’”）。その間、スタッフ C3 は利用者 hと iの状態を確認し、




観察時も利用者 a が入浴中、1 度呼び出し音が鳴り、その際にスタッフ C1 が走ってお風呂場まで駆けつ
けていた（①）。その後は何事もなく入浴を終えている。
　スタッフ C2 は、洗濯を干しながら和室にいる利用者 3 名の状態を見ていた（①’）。その際、利用者 e
がトイレに行きたいとのことから、介助をしながら利用者トイレへ行き（②’）、洗濯物を回収しながら
（③’）、利用者トイレのティッシュを補充し（④’）、キッチンへゴミ捨てをした後（⑤’）、洗濯を干して


















































































図 3-2-14 18:00 1 階利用者夕食
図 3-2-15 18:50 利用者 g体位確認
図 3-2-16 21:20 利用者 aお風呂
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　利用者 fの呼吸器を確認している様子を図 3-2-17 に示す。スタッフ C3は利用者 fの呼吸器の内部バッ
テリーを確認して問題がなかったため、利用者 i に注入を行う（①”、②”）。注入が終わるとキッチンで
片付けを行い（③”）、洗濯を干した後（④”）、利用者 hの状態を確認しに部屋へ向かう（⑤”）。






　利用者 i の機械確認の様子を図 3-2-18 に示す。スタッフ C4 は 1 階の事務室で作業をするため、階段
を使用して 1階へ移動する（①’”）。
　スタッフ C3 は、利用者 i がくしゃみをしていたので部屋に確認へ行き（①”）、使用している機械の確
認を行った（②”）。そして、利用者 hの様子が安定していることを確認した後（③”）、事務机に戻り、くしゃ
み等の利用者状態に関する内容をカルテ記入した（④”）。
　利用者 b の体位変換の様子を図 3-2-19 に示す。利用者 b が仰向けで寝ていたところ、「痛い」という
反応があったため、スタッフ C2 は利用者 b を横向きにして背中をさするなどして、痛くならない位置を
探した。その様子を利用者 d が寝ずに座って眺めていたため、スタッフ C2 は利用者 b が落ち着いた後、
利用者 dの元へ向かい、一緒に添い寝をした（①’）。













































































図 3-2-17 22:20 利用者 f呼吸器確認
図 3-2-18 0:30 利用者 i機械確認
図 3-2-19 1:40 利用者 b体位変換
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　利用者 h のおむつ交換の様子を図 3-2-21 に示す。利用者 h のおむつ交換を行った後、利用者 i の状態
が少し乱れたため、落ち着くまで様子を見ていた（①”、②”）。利用者 i の様子が落ち着くと、スタッ





　2階スタッフの仮眠前の様子を図 3-2-22 に示す。スタッフ C3 はカルテ記入が終わると、物置にある布
団を出し、利用者 h、iの部屋の間に布団を敷いて仮眠の準備をする。











































































①‴ 1 階へ ②‴就寝
②″布団を探す
③″就寝
図 3-2-20 1:50 利用者 fに呼ばれる
図 3-2-21 2:10 利用者 hおむつ交換
図 3-2-22 3:10 スタッフ仮眠
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　車イスに利用者 g を乗せる様子を図 3-2-25 に示す。2 階では 6 時過ぎから利用者 g が起きて這いずり
ながらリビングにいたので、そのままスタッフ C4 が体温チェック等を行った後（①’”）、カルテに記入
し（②’”）、朝食準備をしていたスタッフ C3 と一緒に（①”）2人がかりで利用者 gを車イスに乗せる（②”、
③’”）。その後、スタッフ C4 は車イスに乗った利用者 g をリビングの机前に移動し、朝食の準備をする
（④’”）。
















































































④‴ 利用者 g の食事準備
③″洗濯をはずしてたたむ
④″呼ばれる
図 3-2-23 5:30 スタッフ起床
図 3-2-24 6:00 朝食準備
図 3-2-25 6:30 車イスに利用者 gを乗せる
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　利用者 i の機械音が鳴った時の様子を図 3-2-26 に示す。洗濯物を片付けていた時に、利用者 h の機械
音が鳴ったのでスタッフ C3 が状態を見に行く（①”）。利用者 i が落ち着くまで一緒に部屋にいた後、利
用者 fに呼ばれたため、そちらに向かい（②”）、再度洗濯物の片付けを行う（③”）。洗濯物が終わった後は、
手洗いをしにキッチンへ寄り、利用者 iの状態を確認するため再度ゾーン Pへ向かう。
　スタッフ C4 は、利用者 gの食事を補助し終わると、朝食を片付けにキッチンへ向かう（①’”）。その後、
一度倉庫を確認し（②’”）、利用者 gの車イスをテレビの前へ移動させる（③’”）。
　次に利用者 hの朝食のため、キッチンで注入を準備し（④’”）、利用者 hの個室で注入を開始する（⑤’”）。
　1 階の朝食時の様子を図 3-2-27 に示す。スタッフ C1 は利用者 b、スタッフ C2 は利用者 c に付き添い
食事補助を行い、その後スタッフC2は利用者dの着替えを行うため、一緒にゾーンIの脱衣室へ入る（①’）。






























































































図 3-2-26 7:10 利用者 iの機械音が鳴る
図 3-2-27 8:10 利用者朝食
図 3-2-28 9:10 利用者出発前準備
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　利用者送迎、施設内片付けの様子を図 3-2-29 に示す。スタッフ C1 は、使用しないゾーン J の脱衣室
内の片付けを行い、リビングにあるボードで予定を確認する（①、②）。その後、出かける前の利用者 b
に声をかけ、事務室に戻る（③）。
　スタッフ C2 は、利用者 b の荷物準備をした後（①’）、ゾーン I の浴室内の洗濯物を確認し、和室に置
いていた洗濯を取って洗濯室で再度確認を行う（②’、③’、④’）。そして利用者 b の髪をとかし、帽子































図 3-2-29 10:00 送迎、片付け































0      25      50            100m
図 3-3-1 Sa 施設概要（図 2-2-3 再掲）
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図 3-3-2 Sa 施設短期入所の 1日の流れ
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　Sa 施設の短期入所における 1 日の基本的な流れをスタッフ、利用者に分け図 3-3-2 に示す。Sa 施設の
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　調査を行った 2 月 14 日、16 日、17-18 日のスタッフ・利用者構成を図 3-3-3 に示す。全観察日共に、
定員 4名の内の緊急レスパイト分を除く 3名が宿泊を行った。
　ケア体制に関しては、各日スタッフ 2 名に対し、利用者が 3 名なので、スタッフ対利用者 =1 対 1.5 で
あった。ただし、入浴時は日中のスタッフが補助に入るため、2 月 14 日と 16 日はスタッフ対利用者＝
1.3 対 1、2 月 17-18 日は 1対 1と全ての日においてマンツーマン以上の体制がとられていた。
　次に、利用者属性を表 3-3-1 に示す。観察を行った 3 回の利用者年齢平均は 25.5 歳であり成人 7 名、
児童 2 名であった。また、体重の平均は 29.77kg となり、最も軽い利用者で 15kg であったため、体格に
よってはリフトを使用せずに移動できる場合もある。
　疾患分類に関して、グループ 4注 3）の方が 6名と半数以上を占めており、残りはグループ 3に属していた。
さらに重症度でみると、全利用者が「8. 経口摂取（全介助）、経管（経鼻、胃ろう含む）」注 4）の医療的
ケアを必要としており、最も重い方で 6 つの医療的ケア、また利用者全員が 1 つ以上の医療的ケアを要
していた。




























































































性別 年齢 身長/体重 疾患分類 重症度 利用開始 利用頻度 短期入所以外利用サービス 送迎
利用者a 女 16 130cm/27kg group3 8 2014年1月 月4回程度 居宅介護、日中一時 施設送迎車30分
利用者b 女 24 157cm/40kg group4 3、5、8、10、14 2012年10月 月1回程度 相談、居宅介護、送迎、訪問看護、日中一時、診療所 施設送迎車30分
利用者c 男 35 152cm/30kg group4 8、9、12、14 2012年10月 月2回程度 送迎、訪問看護、日中一時、診療所 施設送迎車30分
利用者d 女 25 154cm/34kg group4 2、5、8、14 2012年10月 月2回程度 相談、居宅介護、訪問看護、日中一時、診療所、その他 自家用車
利用者e 女 6 120cm/15kg group3 8 2014年9月 初回 日中一時 自家用車
利用者f 男 23 130cm/25kg group3 6、8 2012年5月 月2回程度 相談、居宅介護、訪問看護、日中一時、診療所 自家用車
利用者g 女 34 130cm/32kg group4 3、5、8、9、12、14 2012年10月 月1回程度 日中一時 自家用車
利用者h 男 47 不明/38kg group4 8 2012年10月 月1～2回程度 日中一時 自家用車
















図 3-3-3 Sa 施設観察日のスタッフ・利用者構成
表 3-3-1 Sa 施設観察日の利用者属性注 3）、注 4）
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0m       2.5m       5m
L: 事務所 A: 入口



















図 3-3-4 Sa 施設ゾーン分け平面図




以下、図 3-3-4 に Sa 施設のゾーン分け平面図を示す。
3-3-4　滞在場所の経時変化
1)　Sa 施設内ゾーン分け平面図
















































写真 3-18 ゾーン C写真 3-17 ゾーン B
写真 3-21 ゾーン F写真 3-20 ゾーン E
写真 3-23 ゾーン H
写真 3-29 ゾーン Q写真 3-28 ゾーン 0
写真 3-27 ゾーン L写真 3-26 ゾーン K写真 3-25 ゾーン J
写真 3-24 ゾーン I写真 3-22 ゾーン G
写真 3-19 ゾーン D
写真 3-16 ゾーン A
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　2 月 14 日、16 日の利用者就寝前までのスタッフ滞在場所の経時変化より、看護師の移動場所の回数は
リビング（14 日 14 回、16 日 13 回）、キッチン（12 回、11 回）、職員コーナー（12 回、7 回）の 3 ヶ所
が他の場所に比べ多いことがわかる。それに対し、ケアスタッフはリビング（22 回、18 回）、職員コーナー
（12 回、13 回）、キッチン（6回、9回）とリビングと職員コーナーの行き来が多いことがわかった。また、
医療的ケアが最重度の利用者が使用する個室 1 への回数は看護師がそれぞれの日にち、7 回、10 回なの
に対し、ケアスタッフは 1回、1回という結果になった。これは、医療的ケアを行うのが看護師メインで
あるためであると考えられる。
　2 月 17-18 日の経時変化では、利用者就寝前はリビングを起点としてスタッフの移動が行われ、20 時
30 分頃から就寝後は職員コーナーを起点として、各個室への移動がなされていることが読み取れる。深
夜帯はスタッフが交互に仮眠をとるため、緊急時以外は利用者 3 名に対し、スタッフ 1 名で対応し、こ
の間は基本的に職員コーナーに滞在し各部屋の状態確認を行う。安定した利用者であれば 1 時間に 1 回





して、9 時 30 分過ぎにエレベーターを利用して 2 階の日中一時支援居室へ移動して、その後 1 階の短期
入所部門の片付けを行い、事務室へと戻る。





　また、2 月 17-18 日の経時変化でも 14 日、16 日と同様に最も重症度の高い利用者 g は食前のタイミン
グで個室 1 に移動し、残りの 2 名は入浴とトイレ以外リビングで過ごしていた。利用者 h、i に関しては
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　図 3-3-9、図 3-3-11 より、スタッフの滞在場所は両日共に、ゾーン D、B、F、Cと大きく 4つに分かれ
た。これより、利用者が滞在しているリビングにスタッフが同様に滞在していることから、スタッフは
常に利用者の状態を確認できる範囲で行動していることがわかる。
　また、スタッフ個別の滞在場所と時間をみると、2月 14 日は看護師 N1 がゾーン Bの職員スペースにい
る時間はスタッフ C1 に比べ約 2 倍になっているのに対し、リビングはスタッフ C1 が 165 分で看護師 N1
は 80 分であることから、スタッフ C1 が看護師 N1 に比べ約 2倍の時間滞在していた。
　しかし、2 月 16 日は看護師 N3 は職員コーナーに 65 分、リビングに 100 分滞在しているのに対し、ス
タッフ C3 は職員コーナー 95 分、リビング 110 分となっていることから、主に担当する仕事や居場所は、
その日の看護師、スタッフの組み合わせによって変化することが明らかとなった。
　ただし、ゾーン G の個室 1 は、医療的ケアの高い利用者が滞在するため、両日とも看護師の滞在時間
がケアスタッフに比べ 7～ 10 倍長いことがわかった。




　図 3-3-12 より、利用者は各個室とリビングの 2 ヶ所に滞在していることがわかる。これは、医療的ケ
アが高い利用者であるため自力で動く事ができず、前項同様に団欒の場であるリビングと、夜間を過ご
す個室に居場所が限定されることが要因であると考えられる。
　また、図 3-3-13 より、スタッフはゾーン B、K、D の順番に滞在時間合計が多い。これは利用者が就寝
する 20 時～ 21 時以降、職員コーナーであるゾーン B で事務作業をすること、またゾーン K はスタッフ
が交互で仮眠をとることから滞在時間が長くなっていると考えられる。
　そこでスタッフ個人の滞在場所をみると、仮眠をとる時間はほぼ同時間なのでゾーン K の滞在時間は
看護師 N4 とスタッフ C6 がほぼ同じ数値を示しているが、その他のゾーンにおいて、職員コーナーでは
看護師 N4 がスタッフ C6 の 1.6 倍に対し、リビングではスタッフ C6 は看護師 N4 の約 1.5 倍と、2 月 14
日と同様の結果となった。
　また、個室 3 部屋の各スタッフ滞在時間をみると、ゾーン G に関してはその他の観察日同様、看護師
N4がスタッフC6の4.6倍であるのに対し、その他2部屋ではスタッフC6が看護師N4の時間を上回り、ゾー
ン Hは 1.5倍、ゾーン Iでは 3.1倍という結果が得られた。このことから、利用者のケアの度合いがスタッ
フ担当に関係していることが明らかとなった。
3）　場所別利用者・スタッフ滞在時間及び全利用者・スタッフの延べ滞在時間
3-1）　2015 年 2 月 14 日、2月 16 日
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図 3-3-8 Sa 施設場所別利用者滞在時間及び全利用者延べ滞在時間（2月 14 日）
図3-3-9 Sa施設場所別スタッフ滞在時間及び全スタッフ延べ滞在時間（2月14日）
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図 3-3-11 Sa 施設場所別スタッフ滞在時間及び全スタッフ延べ滞在時間（2月 16 日）
図 3-3-10 Sa 施設場所別利用者滞在時間及び全利用者延べ滞在時間（2月 16 日）
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図3-3-13 Sa施設場所別スタッフ滞在時間及び全スタッフ延べ滞在時間（2月17～ 18日）
図3-3-12 Sa施設場所別利用者滞在時間及び全利用者延べ滞在時間（2月 17～ 18日）
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図 3-3-14、図 3-3-15 に示す。利用者の延べ滞在時間をみると、各観察日の合計なので、ゾーン D、G、H、
I の順で滞在していることがわかる。さらに、施設到着後に体調チェックが行われる職員スペース周辺
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図 3-3-14 Sa 施設場所別利用者滞在時間及び全利用者延べ滞在時間（合計）
図 3-3-15 Sa 施設場所別スタッフ滞在時間及び全スタッフ延べ滞在時間（合計）
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　観察日の特徴的な場面を 18 場面抽出し、各場面においての利用者、スタッフの行動を図 3-3-16 から
図 3-2-33 までに示した。以下、各場面についての詳細を記述する。
　利用者 g・iの到着時の様子を図 3-3-16 に示す。看護師 N4 は利用者到着時、キッチンで手を洗った後、
利用者 gの申し送りを受ける（①、②）。
　スタッフ C6 は、利用者 iを玄関まで迎えに行き（①’）、リビング手前で車イスを停めた後、利用者 i、
gの順に体調チェックを行う（②’、③’）。
　利用者 i の入浴時の様子を図 3-3-17 に示す。利用者 i は日中一時支援のスタッフ C7 によって、お風
呂場へと移動する（②”）。その際、スタッフ C6 は薬の確認を行い（①’）、お風呂場へと向かう（②’）。
利用者 iは男性なので、男性スタッフ 2名で入浴が行われる。
　また、看護師 N4 は、利用者 hの乗るベッドを移動させ後、利用者 gの荷物を取り、注入の準備を行う（①、
②、③）。利用者 gの注入を開始し、機器を机に置いた後、利用者 hの心音等を確認する（④、⑤、⑥）。
　利用者 i のお風呂上がりの様子を図 3-3-18 に示す。利用者 i はお風呂上がり、台車に乗ってリビング
まで戻る。そこでスタッフ C6、C7 の 2 人がかりで車イスに移動し（①’、①”）、スタッフ C6 はホットミ
ルク（②’）を、スタッフ C7 は台車をゾーン Fの脱衣室に戻し（②”）、お風呂場の掃除へ向かう（③”）。














































































































図 3-3-18 16:20 利用者 iお風呂上がり
図 3-3-17 16:00 利用者 iお風呂
図 3-3-16 15:30 利用者 g・i到着
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　利用者 h のトイレの様子、利用者 g が発作を起こした際の様子を図 3-3-19 に示す。スタッフ C6 はリ
ビングの床周りの汚れを拭いた後（①’）、利用者 gの注入が終わったことを確認し、姿勢を整えた後（②’、
③’）、利用者 hをトイレへ連れて行くために台車を取りに行く（④’）。そして、スタッフ C6 は看護師 N4
と一緒に利用者 h をベッドから台車に移動させる（②、⑤’）。そのままスタッフ C6 は台車ごとゾーン E
の利用者トイレへ入り、その中でおむつ交換を行う（⑥’）。





　利用者 g が足浴をする様子を図 3-3-20 に示す。看護師 N4 はお風呂場で準備した発泡スチロールの簡
易的な箱を利用し、そこにお湯を張って足湯をつくる。それを利用者個室であるゾーン G に持ってきて、
ベッドの高さを低くし、腰をかけられる状態にした後、利用者 gを抱きかかえながら足湯につかる（①）。
　その他 2 名の利用者は、ケアスタッフ C6 が状態を確認しつつ、注入が終わるとキッチンへ移動して洗
浄を行う（①’、②’、③’）。
　足浴が終わった後の様子を図 3-3-21 に示す。足浴が終わるとベッドに再度寝かせるため、スタッフ 2


















































































































図 3-3-19 16:40 利用者 g発作、利用者 hトイレ
図 3-3-20 18:30 利用者 g足浴
図 3-3-21 18:40 利用者 g足浴終わり
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　利用者 h の個室移動の様子を図 3-3-22 に示す。利用者 h の吸入が終わった後、ケア内容をカルテに記
入し、個室移動のため台車を脱衣室からリビングへ持ってくる（①’、②’、③’）。台車へはスタッフ C6
が抱きかかえて乗せ、ゾーン Hへ移動する（④’）。








　また、看護師 N4 は利用者 g のケア後、手洗いを行い（①）、利用者 i で使用したリフトを元の位置に




















































































































図 3-3-24 20:30 就寝準備
図 3-3-23 20:20 利用者 i個室移動
図 3-3-22 19:50 利用者 h個室移動
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　利用者 gの薬を準備してから投薬する様子を図 3-3-25 に示す。看護師 N4 はキッチン棚にある利用者 g
の薬を取りだし、薬を塗布する（①）。次に、利用者 h の酸素濃度を確認した後、手を洗っていると機械
が異常音を鳴らしたので、スタッフ 2 名で早急に確認を行った（②、③、④）。看護師が利用者 g、h を
見ている間、スタッフ C6 は利用者 i のところへ行き、おむつの処理を行った後（①’）、カルテにケア内




　スタッフ C6 が仮眠に入る前の様子を図 3-3-26 に示す。スタッフ C6 は、脱衣室でシャワー、歯磨き、
着替え等を済ませ、ゾーンKの仮眠室に入り休憩をする（①’、②’）。その間、看護師N4は基本的に職員コー
ナーで事務作業を行いながら利用者 3名の状態に気を配る。







































































































図 3-3-27 1:00 利用者 hサチュレーションが鳴る
図 3-3-26 23:20 スタッフ C6 仮眠
図 3-3-25 21:10 利用者薬準備
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　看護師 N4の仮眠後の申し送りの様子を図 3-3-26 に示す。スタッフ C6と仮眠後の申し送りを行った後、
看護師 N4 は吸入器セットを取り、利用者 g の吸入を開始する（①、②、③）。スタッフ C6 は、カルテを
確認した後、利用者 g以外の 2名の状態を確認して、脱衣所の洗濯物を確認しに行く（①’、②’、③’、④’）。
休憩後の申し送りは、夜間の利用者の状態を把握するために重要な行為であり、必ず行われる。
　起床後の利用者体調チェックの様子を図 3-3-29 に示す。看護師 N4 は利用者 gの注入開始後、利用者 h
の状態を確認し、職員コーナーへ戻って、ケア内容をカルテに記載する（①、②、③）。




スタッフ C6 と 2 人がかりで車イスに移動させる（①、②、③）。その後、注入準備のためキッチンへ移動し、
手を洗ってから準備を始める（⑤、⑥）。








































































































図 3-3-29 7:20 利用者体調チェック
図3-3-28 6:10 仮眠後申し送り
図 3-3-30 7:50 利用者 g車イス移動
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　利用者 h の発作時の様子を図 3-3-31 に示す。利用者 h の状態確認とおむつ交換を行う際、発作が発生
したため、スタッフ C6 は、職員コーナーにいた看護師 N4 を呼び、発作が落ち着くまで 2名で見守る（①、
①’、②’、③’）。その後、スタッフ N4 が着替えやおむつ交換を担当し、利用者トイレ内で処理した後、
手を洗い職員コーナーに戻る（②、③、④）。















































































































図 3-3-32 9:20 申し送り
図 3-3-31 8:10 利用者 h発作
図 3-3-33 9:30 日中一時支援へ移動
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　Sh 施設と Sa 施設のケア環境に関して、平面構成と主要ゾーンの面積割合を図 3-4-1 に示す。Sh 施設
は 2 階全てを短期入所として使用しているのに対し、Sa 施設は 1 階の一部を短期入所ゾーンとして使用





入所全体の約半分を占めていた。面積内訳をみると、Sh 施設はリビングが 23% と最も高い割合を示した




　また、個室 1 室における面積は Sh 施設が 9.4 ㎡なのに対し、Sa 施設は 1 部屋 11.6 ㎡と 1 部屋当たり
2 ㎡の差がみられた。個室内のレイアウトの差はあまりみられなかったが、収納の大きさや Sa 施設には
個室内それぞれに洗面台が設置されていることから、Sh 施設よりも多少面積が大きくなっていると考え
られる。





れるが、1名当たり 1泊約 4～ 5回のおむつ交換を想定した、居室構成が重要である。
　利用者個室における定期巡回に関して、Sh 施設はスタッフが同時に仮眠をとるため、3 ～ 5 時までの
定期巡回がなく、平均すると 1泊当たり 8.7 回なのに対し、Sa 施設はスタッフが交互に仮眠をとるため、
定期巡回も夜通し行われ、1泊の平均は 15.6 回となっていた。



















76.9 ㎡ 26.9 ㎡ 8.8 ㎡ 46.4 ㎡
※個室 1室 11.6 ㎡　計 4部屋、平面図赤枠部分が短期入所面積合計
82.3 ㎡ 164.5 ㎡31.8 ㎡ 27.8 ㎡ 159.1 ㎡ 333.2 ㎡37.6 ㎡
※個室 1室 9.4 ㎡（平均）　計 4部屋



















































































































































































































































































































































































































































































































図 3-4-1 2 施設の平面構成・主要ゾーン面積
表 3-4-1 Sh 施設時間別全利用者合計医療的ケア回数
表 3-4-2 Sa 施設時間別全利用者合計医療的ケア回数
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第 3 章　重症障がい児者短期入所施設の空間利用実態
3-4　2 施設の比較分析




時間合計を図 3-4-2 に示す。スタッフの夜間滞在場所は、Sh 施設では 1階は多床室（和室）<計 585 分 >、











　2施設のスタッフ仮眠場所に関して、仮眠時の様子を図 3-4-3 に示す。スタッフ仮眠の様子は 2施設で




て状態を確認するため、スタッフ 1 人 1 人が横になれる時間は長いものの、完全に休息することは難し
いのではないかと考えられる。


































































図 3-4-2 2 施設のスタッフ夜間滞在場所と場所別合計滞在時間
図 3-4-3 2 施設スタッフ仮眠時の様子
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3-4　2 施設の比較分析











ケアも行っていたのに対し、Sa 施設は看護師とケアスタッフを 1 名ずつ配置し、重度利用者のケアは主
に看護師が行うという体制の違いがみられた。しかし、利用者に関してはどちらも複数医療的ケアが必











Sh 施設において全体の 23%、Sa 施設でも 16% と大きい割合を占めていることから、リビングの重要性が
示唆できる。
　利用者医療的ケアの頻度について、観察日の利用者属性により施設ごとの差異がみられたが、おむつ

























































利用者 + 支援スタッフ 2 名が十分に入れるゆとりを取ると体の大きい利用者でも複数のスタッフで対応
できるため、入浴できる利用者の幅が広がる。
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-1　本章の目的と方法




　調査概要を表 4-1-1 に示す。第 2 章でヒアリング、第 3 章で終日観察調査を実施した、有限会社独自
で運営を行う Sh 施設において運営に関する資料収集調査及びヒアリング調査を行った。運営に関する資









-  174   -
第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　Sh 施設の 2015 年 2 月における全利用者施設利用記録を図 4-2-1 に示す。横軸に時系列をとり、縦軸に
は 1 ヶ月の全利用者 164 名の利用サービス、各サービス利用形態と利用者数、当日利用者合計とスタッ
フ数を示した。縦軸の時系列別でみると、各日様々なサービス形態が利用されているが、横軸でみると、
利用者ごとに決まったサービスをほぼ同じ周期で利用していることがわかった。これは、各利用者のサ
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　日別利用者・スタッフ数の推移を図 4-2-2 に示す。全日の利用者数平均は 37.73 名 / 日、スタッフ数





者＝ 1 対 0.76 ～ 1.83 という結果となり、マンツーマン体制以上の日から、最高でも 1 人のスタッフで

















図 4-2-3 日別サービス別利用者数の推移（上位 5サービス）
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の利用者に利用されたサービスであり、最高で 1日に 33 名の利用者が利用していた。
次に利用の多い移動支援サービスをみると、居宅介護サービスの利用が少ない残り約 1/4 の全ての日
にちにおいて、トップの利用率になっていることがわかる。
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　各サービスの利用者数累計を図 4-2-4 に示す。サービスは 1 名の利用者が 1 日に複数組み合わせて利
用できることから、利用が重複するため、各サービスの合計が利用者合計とは一致しない。最も利用さ
れているサービスは居宅介護であり、累計 490 名と、全体の約 35% を占めることがわかった。
























































短期 +移動 +居宅 4.9%48
短期 +居宅 0.8%8
短期 +行動 +居宅 0.5%5
短期入所のみ 9.3%91
短期 +移動 3.8%37
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た、「居宅介護」の組み合わせでは「居宅介護 + 訪問看護」の組み合わせが全体の 8.7% を占めており、
ケアスタッフに加え、看護師を必要とする重度の医療的ケアを要する際に利用されていることが明らか
となった。。
　また、図 4-2-4 において移動支援は 2 番目に多い結果となっていたが、サービス形態の利用パターン
でみると、単独での利用は少なく、他のサービスと組み合わせて利用されていることがわかる。
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　自主サービスの利用に関して表 4-2-1 に示す。1ヶ月での自主サービスの利用累計は、通院介助 16 名、



















64 名 48 名
男性
33 名 31 名 6 名 12 名 24 名





図 4-2-6 Sh 施設利用者・スタッフ内訳（2015 年 2 月）
-  181   -













































図 4-2-7 Sh 施設宿泊利用者数 /日 図 4-2-8 利用者 1名当たりの宿泊日数
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　利用者別日別運営状況に関しては、宿泊利用者数やスタッフ体制、利用者の対応スタッフ人数等を算
出したものを、以下、図 4-2-7 から図 4-2-13 に示す。
　Sh 施設の 1 日の宿泊利用者数の分布を図 4-2-7 に示す。1 日に宿泊する利用者の人数は 6 名が最も多
く、1ヶ月の間に 7日間みられた。また、5名～ 7名が宿泊した日数を合計すると、17 回となり、全体の
65% と半数を超える結果となった。また、宿泊人数の最低は 4名であったことから、安定した利用が得ら
れていることがわかる。
　利用者 1 人当たりの 1 ヶ月の宿泊日数の分布を図 4-2-8 に示す。短期入所を利用する利用者は月 1 回
程度が最も多く、64 名中 25 名と約 40% の利用者が占めていた。
　また、月に 1 ～ 3 日の利用が全体の 90% を占める理由として、市が定める短期入所のサービス量は最












0% 20% 40% 60% 80% 100%

















図 4-2-10 スタッフ 1名当たりの担当利用者数割合
図 4-2-11 スタッフ 1名当たりの夜勤数 /月
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　1日における夜勤スタッフの人数割合を図 4-2-9 に示す。夜勤において、スタッフ体制は 3名が最も多
く 18 日間と全体の 69.2% を占める結果となった。また、利用者人数が少ない日は 1 名体制でみることは
あるが、基本的にスタッフ対利用者は 1 対 2 で対応している。ただし、人数が多い日はケアが少ない利
用者を含んでることがほとんどのため、スタッフ 5 名以上の体制をとることはないとヒアリングで明ら
かとなった。
　スタッフ 1 名当たりの担当利用者数割合を図 4-2-10 に示す。上記にも記したように、スタッフ対利用
者は基本的に 1 対 2 でケアに当たるため、1 泊におけるスタッフの担当利用者数は 2 名が最も多く 63.4%
という結果となった。また、それ以上（1対 3以上）の利用者を 1名のスタッフでみるときには、医療的
ケアがほとんどない利用者を含むケースがほとんどである。































図 4-2-12 利用者 1名当たりの最大対応スタッフ数 /日
図 4-2-13 利用者対応平均スタッフ数 /日
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　利用者 1 名が 1 泊する間、同じ利用者に関わったスタッフ数の最大値を図 4-2-12 に示す。　1 泊の間
に 1 名の利用者に関わるスタッフは 2 名が最も多く、21 名が該当し、スタッフ 2 ～ 3 名が関わる利用者
が 64% を占めることが明らかとなった。また、1泊の間に 9名のスタッフが対応する利用者もいたが、こ
の利用者は重症度も高く、常に複数名のスタッフがケアにあたっているためであると考えられる。
　対応スタッフの平均を図 4-2-13 に示す。平均でみると、最大値同様 2.01 ～ 3 名が最も多いことから、

















図 4-2-14 利用者 1名当たりに関わったスタッフ実数 /日
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　1 ヶ月で利用者 1 名当たりに関わったスタッフの実数を図 4-2-14 に示す。同じ利用者に対して 1 ヶ月






































図 4-2-15 利用者 1名に対する同スタッフの対応時間累計（最大値）
図 4-2-16 利用者 1名に対する同スタッフの対応時間累計（最小値）
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-2　Sh 施設における施設利用の経日変化
　利用者 1 名に対する同スタッフの 1 ヶ月の対応時間累計の最大、最小値を図 4-2-15、4-2-16 に示す。
利用者 1 名に対する同スタッフの最大対応時間累計は、15.1 ～ 20 時間が最も多く、10.1 ～ 20 時間まで
を含めると、全体の半数以上となった。また、利用者の中には 1 名のスタッフが 50.1 時間以上対応する
場合も 4 名みられた。これは、前項の図 4-2-14 より 1 ヶ月の間で常に同じスタッフが関わっていた利用
者が 5 名いたため、このうちの 4 名の利用者であると考えれる。利用者 1 名に対する同スタッフの最小
対応時間累計をみると、0.1 ～ 1 時間が最も多かった。これは、泊まりを行った夜勤スタッフではなく、
夜勤前後の移動、食事、入浴等で関わったスタッフが多く含まれると推測できる。
3-2）　対応時間
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第 4 章　Sh 施設における施設利用・施設運営の分析
4-3　小括
　1ヶ月の利用者のサービス利用記録から、Sh 施設の提供するサービスを利用した利用者は 1ヶ月で 164
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タッフ 6 名と、曜日は確定せずシフト制で動くサブスタッフ 12 名で担当しており、メインスタッフは全
て男性であることが明らかとなった。





用者は基本的に 1対 2でケアにあたれるよう人員配置をしているため、1泊におけるスタッフ 1名当たり
の担当利用者数は 2名が 80% を超える結果となった。また、1名のスタッフで 2名以上の利用者を見る場
合には、医療的ケアの無い、又は少ない利用者を含めることにより対応していることが判明した。
　さらに、短期入所は夜間を利用者とスタッフが一緒に過ごすため、利用者が慣れているスタッフが付
く必要がある。そのため、利用者 1名に対して、1ヶ月に関わるスタッフは 1～ 6名が全体の 84% を占め、













































































短期入所施設において夜間「個室」対応を行う場合、定員 1人当たりの床面積は 40 ㎡ / 人程度、「個室・














の重症児者短期入所施設の中で、有限会社独自で運営を行う Sh 施設と、NPO 法人で市と協議をしながら






た。そのうち、リビングの割合は Sh 施設において全体の 23%、Sa 施設は 16% と大きい割合を占めている
ことから、リビングの重要性が示唆できる。
　利用者医療的ケアの頻度については、観察日の利用者属性により差異がみられたが、おむつ交換に関
しては、両施設において利用者 1 名当たり約 4 ～ 5 回の交換を行っていたことから、この回数を想定し



















に関する知見を示すという課題に対し、第 2 章でヒアリング、第 3 章で終日観察調査を行った、有限会
社独自で運営を行うSh施設を対象に運営に関する資料収集調査及びヒアリング調査を実施した。調査は、



















　スタッフ体制に関して、スタッフ対利用者は基本的に 1 対 2 でケアに当たるよう人員配置をしている























短期入所の夜間におけるスタッフ数は、スタッフ対利用者＝ 1 対 2 が基本となっているが、ケアを行
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第 5章　総括
5-3　施設計画提案




は約 200 ～ 250 ㎡、「個室のみ」の場合は、160 ～ 200 ㎡程度の規模で設定すること。































































浴室及び脱衣室は車イスや簡易ベッドがそのまま入れるような入口幅（1200mm ～ 1300mm 程度）を有し、




























































・催事等が行える面積（短期入所全体の 20 ～ 25% 程度）
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5-3　施設計画提案
















































































人であることから、12,702 万人×（459/3,711,450）＝ 15,708 人と算出した。
注 2）　利用者活動面積に関しては、利用者が短期入所時において主要活動を行う場所となる「リビング」
及び「個室・多床室」の合計面積と定義する。
注 3）　表 3-2-1、表 3-3-1 の疾患分類に関しては、松本・竹宮文 37）の「ホスピス・緩和ケアのための環
境デザイン」内にある、「小児緩和ケアサービス発展のための指針 1997 年」の疾患分類を利用し、表 1
におけるグループ分けを作成。
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